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ABSTRAK

Osteoartritis lutut adalah penyakit degeneratif yang umum pada usia lanjut
dan berdampak signifikan pada kualitas hidup, dengan prevalensi tinggi dan
keterbatasan aktivitas fisik. Meski beberapa penelitian menunjukkan hubungan
antara aktivitas fisik dan pengurangan nyeri, hasilnya bervariasi. Penelitian ini
bertujuan mengetahui hubungan tingkat aktivitas fisik dengan derajat nyeri pada
pasien Osteoartritis Lutut di RS Kasih Ibu Tabanan.

Penelitian menggunakan desain cross-sectional dengan sampel 38 pasien
dari populasi 62 pasien, dilaksanakan pada April-Mei 2024. Data dikumpulkan
menggunakan IPAQ dan VAS, dan dianalisis dengan SPSS 25. Analisis univariat
menggambarkan variabel, sementara uji Spearman menguji hubungan aktivitas
fisik dan nyeri.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas pasien berusia 61-65 tahun
(60%) dan didominasi oleh perempuan (84%), dengan pendidikan hingga SD
(56%). Sebagian besar pasien memiliki aktivitas fisik sedang (56%) dan mengalami
nyeri sedang (58%). Analisis menunjukkan adanya hubungan signifikan antara
aktivitas fisik dan derajat nyeri dengan nilai korelasi Rho Spearman sebesar 0,675
dan nilai p = 0,002. Aktivitas fisik ringan berhubungan dengan nyeri ringan hingga
sedang, sementara aktivitas fisik berat terkait dengan nyeri yang lebih rendah.
Disarankan untuk meningkatkan penilaian dan manajemen nyeri pada pasien
Osteoartritis lutut melalui program rehabilitasi fisik yang sesuai.

Kata Kunci: Aktivitas Fisik, Derajat Nyeri, Osteoartritis Lutut
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ABSTRACT

Knee Osteoartritis is a common degenerative disease in older adults,
significantly impacting quality of life, with a high prevalence and limitations in
physical activity. Although some studies suggest a relationship between physical
activity and pain reduction, results vary. This study aims to determine the
relationship between physical activity levels and pain severity in knee Osteoartritis
patients at RS Kasih Ibu Tabanan.

The study employed a cross-sectional design with a sample of 38 patients
from a population of 62 patients, conducted in April-May 2024. Data were collected
using the IPAQ and VAS, and analyzed with SPSS 25. Univariate analysis described
the variables, while the Spearman test examined the relationship between physical
activity and pain.

The study results show that the majority of patients are aged 61-65 years
(60%) and predominantly female (84%), with education up to elementary school
(56%). Most patients have moderate physical activity (56%) and experience
moderate pain (58%). The analysis reveals a significant relationship between
physical activity and pain level, with a Spearman Rho correlation coefficient of
0.675 and a p-value of 0.002. Light physical activity is associated with mild to
moderate pain, while heavy physical activity is related to lower pain levels. It is
recommended to enhance pain assessment and management for knee osteoarthritis
patients through appropriate physical rehabilitation programs.

Keywords: Physical Activity, Pain Severity, Knee Osteoartritis
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